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У статті представлено результати теоретичного аналізу посттравматичного зростання 
(ПТЗ) через призму різних психологічних підходів та актуальних на теперішній час теоре-
тичних моделей, що описують механізми виникнення цього явища, зокрема функціонально-
дескриптивної моделі, особистісно-центрованого підходу, біопсихосоціально-еволюційної 
концепції, а також у психолого-філософських, когнітивних, психодинамічних та гуманістичних 
інтерпретаціях. Авторами також проаналізовано ключові фактори, що сприяють виникненню 
ПТЗ, а саме когнітивну обробку досвіду, рівень соціальної підтримки, особистісні характе-
ристики та отримання психологічної допомоги. Особливу увагу приділено взаємозв’язку ПТЗ 
із симптомами посттравматичного стресового розладу (ПТСР). Здійснено спробу приверну-
ти увагу науковців, які досліджують ПТЗ, до необхідності інтегрувати наукові підходи для 
розуміння його феномену уповні як складного та багатовимірного психологічного конструк-
ту. Наголошується, що в розробленій авторами концепції посттравматичного розвитку (ПТР) 
на базі психосинтезу посттравматичне зростання (ПТЗ) розглядається як перехідний, тим-
часовий процес переживання особистістю захисних ресурсних ідентифікацій, що частково 
збігається з більшістю представленими тут теоріями та моделями, які орієнтовані на транс-
формаційні механізми не лише виживання, але й побудови нових смислів та життєтворчості 
особистості з інтеграцією її травматичного досвіду. Однак інколи ПТЗ може мати невротич-
ні симптоми через тривале домінування цих захистів в майбутньому. Підкреслюється, що 
функціонально-дескриптивна модель ПТЗ є найбільш поширеною в психологічній та міждис-
циплінарній орієнтаціях з метою побудови загальнопсихологічної теорії цього явища. Вона 
представлена на тепер у різних інтерпретаціях, але має обмеження в поясненні ідеї само-
розвитку суб’єкта зростання, тобто не відображає феноменології його суб’єктності. 

Ключові слова: біопсихосоціально-еволюційна концепція, когнітивна перебудова, пост-
травматичне зростання, посттравматичний стресовий розлад, психологічна допомога, пси-
хологічні теорії, функціонально-дескриптивна модель.

Shyrokova Anna, Kuraieva Antonina, Frolov Oleksii. The problem of post-
traumatic personality growth in modern psychological theories

The article presents the results of a theoretical analysis of posttraumatic growth (PTG) through 
the prism of various psychological approaches and current theoretical models that describe 
the mechanisms of this phenomenon, including the functional-descriptive model, person-centered 
approach, biopsychosocial-evolutionary concept, as well as psychological-philosophical, cogni-
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tive, psychodynamic and humanistic interpretations. The authors also analyze the key factors 
contributing to the emergence of PTSD, namely cognitive processing of experience, level of social 
support, personal characteristics, and receipt of psychological assistance. Particular attention is 
paid to the correlation between PTSD and symptoms of posttraumatic stress disorder (PTSD). 
An attempt is made to draw the attention of scientists studying PTSD to the need to integrate 
scientific approaches to understand its phenomenon in full as a complex and multidimensional 
psychological construct. It should be noted that in the concept of post-traumatic development 
(PTD) developed by the authors on the basis of psychosynthesis, post-traumatic growth (PTG) 
is considered as a transitional, temporary process of experiencing defensive resource identifica-
tions by the person, which partially coincides with most of the theories and models presented 
here, which are focused on transformational mechanisms not only of survival, but also of building 
new meanings and creativity of the personality with the integration of its traumatic experience. 
However, sometimes PTG can have neurotic symptoms due to the prolonged dominance of these 
defences in the future. It is emphasised that the functional-descriptive model of PTG is the most 
common in psychological and interdisciplinary orientations with the aim of constructing a general 
psychological theory of this phenomenon. It is currently presented in various interpretations, but 
has limitations in explaining the idea of self-development of the subject of growth, i.e., it does 
not reflect the phenomenology of his subjectivity.

Key words: biopsychosocial-evolutionary concept, cognitive restructuring, posttraumatic 
growth, posttraumatic stress disorder, psychological assistance, psychological theories, func-
tional-descriptive model.

Постановка проблеми. Травматичні 
події, такі як війна, терористичні акти, 
природні катаклізми, фізичне чи моральне 
насилля або важкі захворювання, калі-
цтва, кардинально змінюють життєвий 
ландшафт індивіда, часто призводячи до 
психологічних дезадаптацій, зокрема до 
появи посттравматичного стресового роз-
ладу (ПТСР). Одначе, попри значні страж-
дання, які супроводжують травматичний 
досвід, сучасна психологічна наука все 
більше акцентує увагу на феномені пост-
травматичного зростання (ПТЗ) – комп-
лексі позитивних психологічних змін, що 
можуть відбутися з особистістю внаслідок 
її активної боротьби з екстремальними 
життєвими кризами [1; 2]. Це явище є не 
лише «реституцією» попереднього рівня 
психічного функціонування особистості, 
але й якісно новим етапом особистісного 
розвитку, що може перевершувати його 
рівень до травматичної події. Отже, після 
травматизації, яка іноді діє протягом три-
валого часу, може мати місце посттравма-
тичне зростання – позитивні зміни, що від-
буваються з особистістю після пережитих 
травматичних подій.

Р. Тедескі і Л. Калгун, які вперше озна-
чили проблему ПТЗ, розмежовують трав-
мівні події, які можуть викликати глибокі 
трансформаційні зміни, від звичайних 
стресових ситуацій або незначних непри-
ємностей [3]. Травма в контексті трав-

муючих подій визначається не лише 
власне подією, але й її здатністю зруйну-
вати наявні уявлення та світосприйняття 
конкретної особистості [4; 5]. Такі події 
можна охарактеризувати як «психологіч-
ний землетрус» або «сейсмічну» подію 
[6]. Як землетруси можуть знищувати 
основи будівель, так само й деякі психо-
логічні події можуть «підривати» світогляд 
людини, її цінності та сенси життя або 
навіть психологічно знищувати їх. Це при-
зводить до руйнування захисних механіз-
мів, адаптивних структур і ресурсів, ство-
рюючи екстремальний, кризовий досвід. 
Саме на взаємозв’язок захисних механіз-
мів та ресурсів ми звернули свою увагу 
у вирішенні даної проблеми в попередніх 
наукових дослідженнях.

Колективом кафедри психології ПВНЗ 
«Київський медичний університет» дослі-
джено явище ПТЗ та посттравматичного 
розвитку (ПТР) в межах практики засто-
сування психосинтезу від початку повно-
масштабної війни у волонтерському про-
єкті «Психосинтез у воєнний час» [7]. 
Також нами визначено медико-психоло-
гічні засади у концептуалізації бойової 
травми в межах проблем ПТЗ та ПТР [8]. 
Проміжні результати наших розвідок були 
оприлюднені на міжнародних науково-
практичних конференціях в Італійському 
товаристві психосинтетичної терапії (SIPT; 
Італія), у Міжнародній асоціації з дослі-
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дження миру (IARS; США) та на загаль-
них зборах Європейської асоціації пси-
хосинтезу (EPA; Нідерланди). В кінцевих 
результатах дослідження, проведених на 
основі психологічної допомоги дорослим, 
зокрема військовим, ПТЗ було означено 
нами як дочасний процес психологічного 
виживання, який полягає у переживанні 
лімінальної паузи, тобто намагання не- 
усвідомлено вирішити внутрішній конфлікт 
на користь тривалого (хронічного) домі-
нування захисної субособистості в струк-
турі особистості як результат травмуючої 
події. Напротивагу ПТЗ, особистісний роз-
виток як посттравматичний процес поля-
гає у пороговому самопізнанні (у «знанні 
себе») та у пороговій самозміні (у «воло-
дінні собою» та «перетворенні себе»): ці 
етапи та процеси ПТР становлять сутність 
психосинтезу в прикладному вирішенні 
проблеми психотравматизації загалом. 
Однак на тепер нами недостатньо вивчено 
ті психологічні та міждисциплінарні теорії, 
які б дозволили в подальшому інтегрувати 
теоретичні моделі ПТЗ до розробленої 
нами концепції ПТР в межах теорії і прак-
тики психосинтезу з урахуванням клініч-
ного досвіду роботи наших колег з ПТСР 
у військових. 

Мета статті – здійснити аналіз пси-
хологічних та міждисциплінарних тео-
рій, концепцій та моделей, які описують 
посттравматичне зростання особистості 
та дозволяють виявити ключові чинники 
його виникнення, зокрема у осіб з пост-
травматичним стресовим розладом.

Результати теоретичного дослі-
дження. Поряд із концепцією посттрав-
матичного зростання в академічному 
дискурсі сформувалася низка суміжних 
термінів, що виникли в результаті роз-
маїття підходів до інтерпретації психоло-
гічних змін після екстремального досвіду. 
Серед них – «пост-досвідне зростання» 
[9], «життєтворення після травми» [10], 
«пост-експедиційне   зростання» [11], 
«зростання в умовах конкуренції» [12], 
«стрес-асоційоване    зростання» [13], 
«екзистенційне    пробудження» [14], 
«копінг-трансформація» [15], а також 
поняття «внутрішнє оновлення», «кон-
струювання позитивного сенсу», «кван-
товий злам», «виявлення корисного», 
«життєве процвітання», «виявлені пере-

ваги», «сенсовіднаходження», «спри-
ятливі наслідки» та «позитивне пере-
осмислення». Деякі автори розглядають 
посттравматичне зростання як специфічну 
форму «резильєнтності особистості» [16], 
стратегії подолання труднощів [17; 18; 
13], або як тип «адаптації зі знаком плюс» 
[19]. 

Попри семантичну схожість, ці поняття 
не завжди є взаємозамінними, адже мають 
відмінності як у змістовому наповненні, так 
і в теоретичному обґрунтуванні. Водночас, 
з метою досягнення наукового консенсусу 
щодо термінології, дослідники дедалі частіше 
об’єднуються довкола поняття посттрав-
матичного зростання. Це пояснюється тим, 
що функціонально-дескриптивна модель, 
запропонована Р. Тедескі і Л. Калгун, наразі 
залишається однією з найґрунтовніших 
у поясненні сутності змін, що відбуваються 
з особистістю внаслідок травматичних пере-
живань. Саме в межах цієї моделі було вве-
дено поняття ПТЗ. Названі автори визна-
чили психотравмівні обставини як такі, що 
руйнують усталені цілі, базові переконання 
та наявні способи емоційного регулювання, 
провокуючи радикальну перебудову когні-
тивної структури особистості. Руйнування 
цих попередніх схем породжує інтенсивну 
румінативну активність, у межах якої інди-
від прагне переосмислити подію та впо-
ратися з внутрішнім дистресом. У почат-
ковій фазі цей процес, як правило, має 
несвідомий, тобто автоматичний характер, 
що корелює із симптомами нав’язливого 
відтворення подій та уникнення, які при-
таманні посттравматичному стресовому  
розладу [6; 4; 5].

В умовах домінування в сучасній пси-
хології когнітивного підходу для реалізації 
ним дескриптивних завдань, зазначимо, 
що загалом спричинена травмою зміна 
думок, почуттів та поведінки може спри-
яти ПТЗ особистості. Згідно з моделлю за 
Р. Дженоф-Балман про зруйновані базові 
переконання, травма виникає у резуль-
таті їх порушення. Відновлення або моди-
фікація цих переконань створює мен-
тальну основу для ПТЗ, коли когнітивна 
обробка травматичного досвіду дозволяє 
по-новому оцінити події та усвідомити осо-
бисту силу [20]. 

В межах когнітивного підходу так само 
відомо, що в психотравматизаційному полі 
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травмуюча подія повинна бути настільки 
значущою, щоб кинути виклик основним 
уявленням особистості про її майбутнє 
та шляхи його досягнення (цілі, цінності, 
сенси). Це викликає сильне занепокоєння 
і душевний біль, з якими важко впоратися. 
Але якщо особа пережила серйозну трав-
муючу ситуацію і адаптувала свій життє-
вий світ, включивши в нього цей досвід та 
можливість інших проблемних ситуацій, 
то подібні труднощі в майбутньому вже не 
вимагатимуть такої ж інтенсивної когнітив-
ної обробки, як вперше. Прийдешні нега-
разди можуть мати негативні наслідки, 
але людина вже знає, як їх подолати, і не 
сприйматиме ці обставини як «травму». 
Вони не призведуть до зміни сприйняття 
себе, стосунків з іншими та життєвої філо-
софії загалом. Когнітивна перебудова, що 
відбувається під час подолання наслідків 
психологічної травми, дозволяє людині 
створити нові когнітивні схеми, що робить 
її більш стійкою до травмуючих впливів 
у майбутньому. Однак, на нашу думку, 
стійке домінювання цих захисних схем 
створює обмежене (лімінальне) поле для 
когнітивно-поведінкових патернів актив-
ності особистості, яке в теорії психосин-
тезу названо захисною субособистістю [7].

Не лише травмівні події, але й будь-
яка стресова ситуація, що має особистісне 
значення для індивіда і викликає емоційні, 
когнітивні та поведінкові зміни, може стати 
поштовхом до посттравматичного зрос-
тання, навіть якщо вона не сприймається 
як катастрофічна чи кризова. В Україні 
прикладами таких ситуацій, що зміню-
ють процес когнітивної обробки, можуть 
бути перехід від цивільного життя до вій-
ськового з його жорсткими обмеженнями; 
наявність у родині особи з інвалідністю та 
догляд за нею; вимушене перебування 
в складних умовах проживання; тривала 
розлука з членами родини; втрата житла, 
майна або матеріальних цінностей. Ці 
обставини можуть стати каталізаторами 
для особистісного зростання та розвитку 
нових стратегій подолання труднощів. 
Нижче нами означено актуальні на тепер 
теоретичні підходи та теорії до вивчення 
ПТЗ, які ми плануємо імплементувати 
в розроблену нами концепцію ПТР.

Функціонально-дескриптивна модель 
за Л. Калгун та Р. Тедескі описує ПТЗ як 

процес змін і якісну трансформацію осо-
бистості, глибоке самовдосконалення. 
Вони розглядають зростання з погляду 
наслідків когнітивної переоцінки початко-
вих переконань до травми та реконструк-
ції уявлень про світ. Дана п’ятифакторна 
модель проявляється за п’ятьма осно-
вними критеріїями: 1) зміна у стосунках 
з іншими; 2) поява нових можливостей; 
3) зростання особистісної сили; 4) духо-
вні зміни; 5) зростанням цінності життя 
[5]. Ці компоненти функціонують як 
взаємопов’язані елементи, утворюючи 
динамічну та цілісну структуру ПТЗ, яку 
пропонується досліджувати в основному 
через самозвітні опитувальники, що, на 
нашу думку, не завжди може відображати 
фактичні зміни.

Особистісно-центрована модель за 
С. Джозефа заснована на поглядах 
К. Роджерса і полягає в когнітивній ако-
модації травматичного досвіду через 
перебудову Я-концепції особистості. 
Позитивна акомодація, процес трансфор-
мації Я-концепції та оновлення світогляду, 
сприяє зростанню [19]. На нашу думку, 
саме трансформаційні аспекти в структурі 
Я-концепції постраждалого відповідають 
нашому переконанню про те, що особис-
тість готова до ПТР тільки тоді, коли вона 
вже має домінуючу захисну ідентифі-
кацію (образ Я), з якою має вірогідність 
надовго ідентифікувати своє справжнє 
Я як суб’єкта самопізнання та самозміни, 
що зрештою призводить до лімінальної 
паузи або «неврозу застрягаючого зрос-
тання» [21].

Біопсихосоціально-еволюційна модель 
за М. Крістофер є однією з найбільш бага-
товимірних та обґрунтовує феномен ПТЗ 
з природничо-наукової парадигми, що нас 
цікавить з огляду на біопсихосинтез як 
відпочаткову модель лікування та розви-
тку особистості за Р. Ассаджіолі на яку ми 
спираємось в своїх дослідженнях [7].

М. Крістофер встановив, що реакція 
на травму – це еволюційно успадкова-
ний механізм метанавчання, що руйнує та 
реконструює метасхеми. Цей процес має 
біологічний, психологічний та соціальний 
характер. Нормальним виходом з травми 
є радше ПТЗ, ніж патологізація. Якість 
взаємодії з середовищем є важливим фак-
тором, що визначає результати ПТЗ [22].
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У психолого-філософській моделі за 
Р. Пападопулосом представлено пере-
важно етимологію поняття «травма» 
власне як «закарбування», так і «сти-
рання», що може призводити до знахо-
дження нових смислів існування і пасує до 
ідеї самоактуалізації в період подолання 
екзистенційних криз в особистісному пси-
хосинтезі. Однак, модель за Р. Пападо-
пулосом не уповні психологічна, а радше 
соціологічна, оскільки враховує вплив 
таких змінних, як особистість, «соціаль-
ний капітал», культурний контекст [23]. 

В позитивній психології ПТЗ тлума-
чать як сприятливу реакцію особистості 
на власну травму та зосереджують дослі-
дження на сильних аспектах і добробуті 
особистості, фіксують можливі позитивні 
наслідки після переживання травми, коли 
ПТЗ є важливим предиктором забезпе-
чення психологічного благополуччя осо-
бистості загалом. При цьому відбувається 
трансформація від гедоністичного підходу 
до евдемоністичного, де благополуччя 
досягається через самореалізацію та 
пошук сенсу, що імпонує нам в плані про-
єктування нових горизонтів у дослідженні 
ПТР [21; 1]. 

Психодинамічний підхід, який заклав 
основу для розвитку психосинтезу, роз-
глядає психотравму як таку, що здатна до 
перетворення через розкриття несвідо-
мих механізмів та їх усвідомлення, коли, 
наприклад, активна раціоналізація та інші 
зрілі захисні механізми є конструктивними 
стратегіями подолання травми, але вод-
ночас і призводять до появи неврозу. Ідеї 
К. Юнга про індивідуацію та інтеграцію 
протилежностей, а також погляд А. Адлера 
на комплекс недостатності як рушійну силу 
розвитку також співвідносяться з ПТЗ. 
Згодом гуманістичний та екзистенційний 
підходи наголосили на важливості само-
вираження, пошуку сенсу життя та пере-
будови світогляду після травми, а лого-
терапія В. Франкла дала поштовх саме 
для пошуку людиною сенсу як ключового 
аспекту її психічного здоров’я [7].

О. Шелюг встановила, що історичні, 
культурні, міфологічні та релігійні погляди 
також містять ідеї про зростання після 
страждань, що стало основою для кон-
цептуалізації ПТЗ в дальших психологіч-
них та міждисциплінарних пошуках [2]. 

Незважаючи на різноманіття підходів, 
більшість з них зосереджені на трансфор-
мації ціннісно-смислової сфери особис-
тості, що відбувається в результаті пере-
живання травматичного досвіду через 
когнітивну обробку. Феномен посттравма-
тичного зростання (ПТЗ) розглядається як 
складний, багатовимірний психологічний 
конструкт, що охоплює низку позитив-
них змін, які відбуваються з особистістю 
після переживання травматичних подій. 
Детальне вивчення його структури є кри-
тично важливим для глибокого розуміння 
цього явища та розробки науково обґрун-
тованих психологічних інтервенцій. Попри 
відсутність єдиної уніфікованої концептуа-
лізації ПТЗ, більшість академічних підходів 
сходяться на виділенні певних ключових 
компонентів, динаміка яких відбувається 
у взаємодії з посттравматичним стресовим 
розладом (ПТСР).

Узагальнюючи результати численних 
досліджень, П. Лінлі та С. Джозеф вия-
вили тісний зв’язок ПТЗ з такими когні-
тивними та особистісними змінними, як 
когнітивна оцінка ситуації (сприйняття 
загрози, оцінка шкоди та рівня контро-
льованості події), копінг-стратегії (фокус 
на проблемі, прийняття, позитивна реін-
терпретація), особистісні риси (оптимізм, 
релігійність) та активне когнітивне опра-
цювання травматичних спогадів. При-
мітно, що понад 20 років тому не було 
виявлено однозначного зв’язку між ПТЗ та 
соціодемографічними показниками (стать, 
вік, освіта, дохід), а також з наявністю 
депресії, тривоги чи ПТСР. Однак, незва-
жаючи на це, від 30% до 70% осіб, що 
пережили травматичні події різного типу 
(транспортні аварії, природні катастрофи, 
насилля, медичні проблеми), повідомляли 
про позитивні зміни у своєму житті [12].

Метааналіз 87 досліджень, проведений 
В. Хельгесон, К. Рейнольдс, та П. Томіч, 
вніс важливі уточнення у вище наведені 
дані. Було встановлено пряму кореляцію 
позитивних наслідків пережитої травми 
з 43 змінними, зокрема з позитивним пси-
хологічним добробутом, оптимізмом, релі-
гійністю, а також з копінг-стратегіями 
позитивної реінтерпретації, прийняття та 
заперечення [24]. Водночас, цей метаана-
ліз виявив досить тісний прямий зв’язок 
ПТЗ з наявністю інтрузивних думок та уни-
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каючої поведінки, а також зі сприйнят-
тям загрози. Це відкриття засвідчило, що 
вищий рівень посттравматичного стресу 
корелює з вищим рівнем посттравматич-
ного зростання. Подальші дослідження, 
включаючи роботу С. Декель, Т. Айн-Дор 
та З. Соломон [25] з ізраїльськими вете-
ранами, підтвердили цю нелінійну залеж-
ність. Було встановлено, що вищий рівень 
ПТСР у 1991 році був предиктором біль-
шого зростання у 2003 році, а вищий рівень 
ПТСР у 2003 році пояснював зростання 
його в 2008 році. Важливо підкреслити, 
що в цих випадках ветерани з симптомами 
ПТСР отримували належну професійну 
допомогу та психотерапію, що дозволило 
подолати гострі симптоми розладу. Саме 
такі закономірності варто враховувати 
українським психологам та фахівцям з пси-
хічного здоров’я, які розробляють про-
грами фахової допомоги на перспективу 
подальших років роботи з посттравматич-
ними наслідками війни в Україні. 

Вище названі висновки у поєднанні із 
поглибленими дослідженнями для розу-
міння ПТСР як прагнення організму до 
опрацювання травматичних спогадів 
в умовах звуженого вікна толерантності 
до стресу, призвело до формулювання 
криволінійного зв’язку між ПТСР та ПТЗ 
[26]. Суть цієї моделі полягає в тому, 
що незначні травми не сприяють ПТЗ, 
оскільки не викликають достатнього рівня 
стресу і людина долає їх звичними для 
неї копінг-механізмами. Надмірний стрес 
після травми може провокувати настільки 
сильні симптоми ПТСР, що призводить до 
руйнування усталеної копінг-системи та 
унеможливлює процеси зростання (при-
наймні до моменту послаблення симпто-
матики ПТСР). Натомість помірний стрес, 
з одного боку, спричиняє руйнування 
у структурі особистості, що проявляються 
в симптомах ПТСР і сигналізує про потребу 
психіки в когнітивному та емоційному 
опрацюванні травма-релевантної інфор-
мації. З іншого боку, він не є настільки 
інтенсивним, щоб повністю зруйнувати 
здатність людини до такого опрацювання 
[27]. Серед факторів, що сприяють розви-
тку ПТЗ при ПТСР, виокремлюють когні-
тивну обробку досвіду (рефлексія, пошук 
сенсу), соціальну підтримку та якість сто-
сунків з іншими, копінг-стратегії (особливо 

продуктивні), особистісні характеристики 
(оптимізм, надія, резильєнтність, екстра-
версія), а також психологічну допомогу.

Висновки. На основі здійсненого тео-
ретичного аналізу, нами встановлено, що 
не зважаючи на високий інтерес до про-
блеми ПТЗ, у світовій науковій спільноті 
досі відсутня єдина, цілісна психологічна 
концепція цього феномену, а також уста-
лене розуміння його інтегративної струк-
тури, динаміки розвитку та детермінант-
них факторів виникнення й протікання. 
Більшість теоретичних підходів пропо-
нують різні епістемологічні перспективи 
для осмислення ПТЗ – від функціонально-
дескриптивних моделей, що базуються 
на когнітивній переоцінці до біопсихо-
соціально-еволюційних та психологічно-
філософських концепцій, що розглядають 
зростання в ширшому онтологічному та 
соціокультурному контексті.

Виявлено, що психологи пропонують 
різні терміни для позначення позитив-
них змін, але поняття посттравматичного 
зростання вважається найбільш повним, 
оскільки слово «зростання» виражає 
динамічний аспект особистісного розви-
тку, що настає після надзвичайно склад-
них життєвих ситуацій. Травматичні події 
(наприклад, війна) визначаються не тільки 
силою травматизації від власне події, але 
й її здатністю руйнувати усталений спо-
сіб мислення та світосприймання загалом, 
що підриває сталі цінності та відповідні 
їм сенси. При цьому зростання відбува-
ється не як прямий наслідок травми, а як 
результат боротьби з її наслідками і склад-
ного процесу осмислення.

Встановлено, що функціонально-
дескриптивна модель розглядає ПТР як 
процес змін та якісної трансформації осо-
бистості через когнітивний перегляд своїх 
переконань та реконструкцію уявлень про 
світ. Особистісно-центровані моделі базу-
ються на когнітивній акомодації травма-
тичного досвіду, а біопсихосоціально-ево-
люційні описують переважно реакції на 
травму як успадкований механізм мета-
навчання. Психолого-філософські моделі 
присвячені дослідженню процесу та меха-
нізмів знаходження особистістю нових 
смислів існування. 

Результати здійсненого аналізу окремих 
праць свідчать про складний, нелінійний 
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зв’язок між ПТЗ та дистресом або ПТСР. 
Помірний рівень дистресу може бути необ-
хідний для початку процесу ПТЗ, а висо-
кий рівень ПТСР за умови адекватного 
лікування, може бути предиктором біль-
шого зростання особистосі лише в май-
бутньому. Це пов’язано з тим, що травма 
руйнує базові переконання та звичні спо-
соби емоційного регулювання, провоку-
ючи інтенсивну румінативну активність, 
яка в кінцевому підсумку може призвести 
до когнітивної перебудови.

Можна виснувати, що з метою інте-
грації розроблених концепцій ПТЗ, дане 
явище може бути частково представлене 
як окрема концепція з альтернативною 
назвою у когнітивному, психодинаміч-
ному, гуманістичному та екзистенційному 
підходах (власне психологічне підґрунтя 
інтеграції уявлень про ПТЗ), а також через 
призму історичних, культурних, міфоло-
гічних та релігійних поглядів, які містять 
ідеї про зростання після страждань (між-
дисциплінарна основа інтеграції уявлень 
про ПТЗ). 

Оскільки в панівних постмодерних 
уявленнях поняття особистості постійно 
трансформується, стаючи динамічним, 
фрагментарним і відкритим до змін, то саме 
особистісні формовияви, з огляду на пси-

хосинтез, спонукають наше Я переосмис-
лювати власну біографію і досвід травми 
через систему субособистісної поведінки 
та переживань в процесі розототожнення 
з ними (порогове самопізнання). Сфор-
мувати нові уявлення про майбутнє через 
соціальну взаємодію та міжособистісне 
поле можливо лише через порогову само-
зміну, в якій виражатимуться результати 
рефлексії ПТЗ через формовияви транс-
формованих субособистостей з боку сві-
домого Я. Таким чином, посттравматичне 
зростання є не лише адаптаційною відпо-
віддю, а й формою особистісного розви-
тку, що містить потенціал глибоких якіс-
них змін в перспективі посттравматичного 
розвитку, який завжди спрямований на 
посилення аутентичності людини через 
збагнення власної суб’єктості. 

В подальших наукових розвідках на 
базі психосинтезу ми плануємо дослідити, 
як саме більшість розроблених психологіч-
них підходів до ПТЗ інтегруються навколо 
трансформації ціннісно-смислової сфери 
особистості через когнітивну обробку 
травматичного досвіду на прикладі роботи 
з учасниками бойових дій з метою дослі-
дженнях їхньої резильєнтності, а також 
в перспективі дослідження віктимізації 
українського населення.
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